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A 58-year-old man, received polypectomy to evaluate the polyp of sigmoid colon. Pathological
examination of the specimen revealed non-invasive adenocarcinoma. Systemic work up including
abdominal computed tomography (CT) demonstrated a bladder tumor 11×18 mm in diameter associated
with left obturator lymph node swelling (16× 14 mm). In the preoperative staging, this nodule was
suspected to be lymph node metastasis, even though both cancers were diagnosed to be early stage.
Transurethral resection of bladder tumor (TUR-Bt) and lymph node open biopsy were performed. The
final diagnosis of bladder tumor was pTa, urothelial cancer grade 2 and low grade. The nodule had
originated from the obturator nerve itself, and pathological diagnosis demonstrated benign schwannoma.
To the best of our knowledge, this is the 14th report of benign schwannoma of the obturator nerve in Japan.
(Hinyokika Kiyo 56 : 323-326, 2010)























ng/ml，CA 19-9 5.8 U/ml，PSA 1.49 ng/ml であり，
尿細胞診は class I であった．
初診時骨盤部造影 CT 所見 : 膀胱左側壁に乳頭状隆
起性病変 (11×8 mm 大）が確認された (Fig. 1A）．ま
た，軽度造影効果を示す 左閉鎖リンパ節腫大 (16×
14 mm 大）を疑わせる腫瘤が存在した (Fig. 1B）．
膀胱鏡所見 : 膀胱左側壁に有茎性乳頭状腫瘍が存在
し，生検結果は，尿路上皮癌，low grade G2 であっ
た．
骨盤部MRI 所見 : 膀胱左側壁に 10 mm 大の乳頭状
腫瘍（cTa）が存在し，造影効果を示す閉鎖リンパ節
腫大と考えられる腫瘤を CT と同様に確認した．
PET-CT 所見 : 左閉鎖リンパ節と考えられる部位に
集積を認めた．
以上より，術前診断は， S状結腸腺腫内癌，stage I
(tubular adenocarcinoma 1，sub-mucous 2 [600 μm の浸
潤］），lymphatic invasion 0，venous invasion 0 であり，
膀胱癌は，尿路上皮癌，low grade G2，cTaNxM0 と考
























Fig. 1. A : Abdomen computed tomography (CT) scan revealed a bladder tumor, 11×8 mm in diameter. B :
Abdomen computed tomography (CT) scan demonstrated a slightly enhanced left obturator lymph node





Fig. 3. A : The structure of Antoni A consisted of dense spindle-sharped cells (hematoxylin and eosin stain reduced
from ×200). B : The structure of Antoni B consisted of loose cells (hematoxylin and eosin stain reduced
from ×200).
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Fig. 2. Endoscopic apparence of nodule in obtu-
rator nerve area revealed smooth surface,
loss of adherence to surrounding and
connected with nerve.
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摘出標本の病理組織学所見 : 膀胱癌は筋層非浸潤性
尿路上皮癌，low grade G2，pTa であった．閉鎖神経
腫瘍は，紡錘形細胞の密に配列した Antoni A (Fig.






























































赤座ら8) 1976 65 M 右 右大腿部痛 骨盤内腫瘍 70×60×60 良性 無 内転運動低下
Yoshihara ら9) 1985 54 F 左 下腹部痛 後腹膜腫瘍 ― 悪性 有 ―
小沢ら10) 1990 42 M 右 右大腿部痛 骨盤内嚢腫 140×110 良性 ― ―
豊川ら11) 1992 68 F 右 右下腹部痛 後腹膜腫瘍 25×32×28 良性 有
右大腿内側に
激しい痛み
広済ら12) 1995 37 F 右 下腹部不快感 後腹膜腫瘍 50×40 良性 有 なし
川村ら6) 1997 61 M 左 なし 神経鞘腫 62×54×54 良性 有 なし
新井ら13) 2001 57 F 右 右側腹部痛 後腹膜腫瘍 70×60×50 良性 無
閉鎖領域の知
覚障害
木村ら14) 2001 50 M 左 腹部腫瘤 後腹膜腫瘍 150×160×140 良性 ― ―




腫 50×50×50 良性 無
大腿内側の知
覚鈍麻
紀之本ら16) 2005 28 F 左 なし
閉鎖神経神経鞘
腫 80×65×35 良性 有 なし
伊藤ら17) 2006 48 M 左 なし 嚢胞性腫瘍 70×50 良性 無 なし
谷口ら18) 2007 64 M 左 なし
後腹膜神経原発
腫瘍 10×10×5 悪性 無
閉鎖領域の知
覚障害
楠葉ら19) 2008 63 F 左
左鼠径∼大腿
部痛
閉鎖孔ヘルニア 18×20 良性 無 股関節内転筋の筋力低下
自験例 2009 58 M 左 なし リンパ節転移 16×15 良性 有 なし
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